Znak sprawy: Or.S0.2718.6.2017 Zatqcznik nr 6 do SIWZ
Wykonawca:

(petna nazwa/firma, adres,

w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)
reprezentowany przez:

(imie, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

WYKAZ WYKONANYCH USLUG

Sktadajac ofertg na realizacjg¢ zadania p.n.:

,,Odbieranie i zagospodarowanie odpadéow komunalnych od wlascicieli nieruchomosci

na terenie Gminy Cieladz”

przedstawiam wykaz wykonanych ustlug w zakresie niezbednym do wykazania spetnienia
warunku wiedzy i doswiadczenia ( co najmniej jedna o wartosci wigkszej niz 270 000,00 zt
brutto rocznie).

Masa Wartosé
L Przedmiot Podmiot zlecajacy Data odpadéw wykonanej
P- zamowienia zamoOwienie wykonania (pM ) ustugi
g (PLN)
Uwaga!

Do wykazu nalezy zataczy¢ kopie dokumentéw potwierdzajacych, ze ustugi
odpowiadajace przedmiotowi zamoOwienia - wymienione w wykazie, zostaly
wykonane nalezycie i prawidlowo ukonczone.

W przypadku skladania oferty przez Wykonawcow ubiegajacych si¢ wspdlnie o
udzielenie zamoéwienia, oceniane bedzie laczne do$wiadczenie Wykonawcow
ubiegajacych si¢ wspdlnie o udzielenie zamowienia.




